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Suposición del sujeto 
en el psicoanálisis de niños 
No me parece inútil empezar a tratar 
este tema por una o dos perogrulladas, 
pues el pararnos en las más crasas evi­
dencias produce, a menudo, interrogan­
tes que tienen mucho que ver con el mo­
vimiento freudiano de ir a escuchar tras 
el contenido aparente los latidos del om­
bligo del sueño, o por decirlo de manera 
más académica, los contenidos latentes. 
Una de estas primeras evidencias con­
sistiría en afirmar que pocos son los infan­
tes que piden el encuentro con un ana­
lista, lo habitual en el psicoanálisis de niños 
es, más bien, que los padres vengan a 
testimoniar con sus palabras de las difi­
cultades que encuentran en la vida con 
su hijo. Esta dificultad puede situarse en 
cualquiera de los niveles de la vida del 
niño o incidir en él a partir de cualquier 
nivel de esa red compleja de elementos 
que se llama la vida familiar. 
Es posible también, que con la ayuda 
de algún consejo bien informado y, sobre 
todo, bien intencionado, esa dificultad 
nos llegue ya transvestida en síntoma: 
dislexia, enuresis, inestabilidad psicomo­
triz, inadaptación, etc., son términos fá­
ciles de colocar en el discurso cotidiano; 
en cualquier caso, este primer nivel de sín­
tomas representará, para nosotros, una 
tentativa de construcción más o menos 
coherente de lo que no funciona. «A falta 
de pan buenas son tortas» y a falta de 
(*) Psiquiatra. Centro de Salud Mental Infanto­
Juvenil de l'Oise-Sud. Francia. 
Vicente MIRA * 
solución del enigma, la nominación, so­
bre todo si es generalmente aceptada sir­
ve para evitar que la angustia desborde, 
por lo menos en un primer tiempo, la po­
sibilidad de los padres de poner un nom­
bre en lo que ocurre al niño, permite un 
relativo apaciguamiento como primer efec­
to del lenguaje: moderar los efectos des­
organizadores de la irrupción de lo real 
del sufrimiento. 
Quizá merezca la pena detenernos unos 
momentos en ese síntoma que tranquiliza 
tanto la incomprensión, bien es verdad 
que la tranquilizadora comprensión no ha­
ce más que reduplicar la palabra misma 
«síntoma»: «sym - ptoma», uniformidad 
y coincidencia en la caída, en el señuelo, 
todos juntos entre las fauces de la esfinge 
por no haber podido resolver el enigma. 
¿Qué vamos entonces a escuchar de lo 
que así nos es presentado? La puesta en 
juego de la palabra en una cura psicoana­
lítica con un punto de partida terapéutico 
apuntaría (subrayo el condicional) hacia la 
desaparición del síntoma en el sentido 
médico-psiquiátrico del término, pero, 
¿es así en su sentido psicoanalítico? Creo 
que podremos avanzar un paso utilizando 
lo que podríamos llamar la lógica del bom­
bero: por el humo se sabe dónde esta el 
fuego, pero todo bombero podrá explicar 
que al aventurarse en el humo sin una li­
gera idea, una suposición del lugar del 
fuego, uno corre el riesgo de asfixiarse o 
de perecer en la hoguera. No intento con 
esta hoguera introducir la Inquisición, 
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me refiero a esa inquisición de las madres 
oficiantes del psicoanálisis que bajo el pa­
raguas del sabelotodo no están a cubierto 
de la confusión de lenguas con la que 
S. FERENCZI designaba la ley de la rela­
ción niño-adulto. 
Lo que aquí me interesa es diferenciar 
el síntoma médico psiquiátrico como sig­
no que debe leerse para buscar su signi­
ficación, del síntoma que no se interpreta 
más que en el orden del significante, co­
mo significante, y éste no tiene sentido 
más que de su relación con otro signi­
ficante. 
Más de uno se ha llevado una torta al 
haber confundido el tic de una dama vir­
tuosa con un guiño prometedor, esa bre­
cha que nuestro descuidado e impetuoso 
seductor corre el riesgo de cosechar es la 
brecha de un saber marcado por el retor­
no de la verdad: ahí se articula el síntoma. 
Precisando aún más, el tic no es el sínto­
ma pero no es solamente un signo y en 
la brecha de saberlo como signo viene a 
articularse el síntoma psicoanalítico. 
La castración aparecerá como la llave 
de esa hendidura radical del sujeto por la 
que se hace la emergencia del síntoma. 
El castizo «si no es así me la corto» lleva­
do a su fiel literalidad, hubiera conducido 
el país al despoblamiento. Felizmente la 
castración suele quedarse como el enig­
ma que el sujeto no resuelve más que evi­
tándolo. 
Si tanto me interesa distinguir signo de 
síntoma, en el sentido analítico del tér­
mino, es porque tengo la impresión que, 
muchas veces, acostumbrados al logico­
positivismo universitario, tratamos los 
síntomas que un niño o sus padres nos 
presentan como signos que deben com­
prenderse, como fenómenos de una ex­
periencia con la que podríamos tener con­
tacto gracias a nuestro saber. Nada po­
dría perdernos más que el intentar guiar­
nos por un pretendido contacto probado 
o sabido con la realidad de la experiencia. 
Recuerden el callejón sin salida que FREUD 
tuvo que explorar y abandonar luego al 
lanzarse sobre las huellas del traumatis­
mo y la seducción .infantil en la histeria: 
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Dora entre otras pagaron los platos rotos. 
Hemos de ser prudentes frente a ese 
análisis causalista y palabrero que intenta 
modificar al individuo en su presente con 
sabias explicaciones sobre su pasado. 
Cito a J. LACAN: «No son los aconteci­
mientos como tales los que hacen historia, 
sólo hacen historia en tanto que hechos his­
tóricos, es decir, reconocidos en un sen­
tido determinado o censurados en otro 
orden. Así, toda fijación a un pretendido 
estadio de los instintos es, ante todo, un 
estigma histórico. Para decirlo brevemen­
te los estadios instintivos ya están orga­
nizados en subjetividad cuando son vivi­
dos. La subjetividad del niño que marca 
como victorias o fracasos la gesta de la 
educación de los esfínteres, gozando de 
la sexualización de los orificios cloaca les, 
agrediendo con sus expulsiones de excre­
mentos, seduciendo con sus retenciones, 
esta subjetividad no es fundamentalmente 
diferente de la subjetividad del psicoana­
lista que intenta restituir, para compren­
derlas, las formas de amor que él llama 
pregenitales». 
«Es una manera de afirmar que el esta­
dio anal no es menos puramente histórico 
cuando es vivido que cuando vuelto a 
evocar, ni menos fundado en la intersub­
jetividad, de ahí a hacer una pretendida 
etapa de la maduración instintiva funda­
da filogenéticamente hay un mundo, un 
mundo en el que podríamos afirmar que el 
ego proviene de la gamba puesto que uno y 
otra vuelven a encontrar su coraza des­
pués de cada muda». Fin de citación. 
Metáfora no es analQQía y la interpre­
tación de los sueños, obra que FREUD 
nunca renegó - ¡ni un ápicel- va contra 
ese pensamiento analógico en el que se­
guimos cayendo de vez en cuando y que 
es más próximo a los juegos de salón o 
al esoterismo con que se justifican cier­
tas maniobras, en apariencia vecina del 
psicoanálisis, que a la práctica psicoana­
lítica. 
«Tengan cuidado -decía LACAN- en 
no comprender al enfermo, no hay nada 
que os pierda tanto como eso, el enfermo 
dice algo que no tiene ni pies ni cabeza 
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yal contármelo me decís: lo he entendi­
do, quería decir tal cosa. Es decir, que, 
en nombre de la inteligencia, hay sim­
plemente elisión de lo que no es com­
prensible, de lo que debería detenernos, 
para permitir así esa "pararse a pensar" 
qué es la matriz de la reflexión, es decir, 
de la duda.» 
Esta incitación de LACAN me hace pen­
sar en el recién iniciado psicoterapeuta 
que decía en supervisión su gozo al des­
cubrir y comunicar a su joven paciente 
que éste, con las quejas de dolores rec­
tales y la no reten~ión (pensada como «no 
retención de heces» a través del emba­
durnamiento con la pintura), le indicaba 
el traumatismo de algo vivido como una 
agresión homosexual y reprimido en el 
inconsciente, en el mismo momento, co­
mo más tarde supimos, el padre estaba 
en instancias de ser operado de un cán­
cer de colon del que nadie hablaba en 
la familia pero que complicaba y pertur­
baba considerablemente la vida de todos. 
Algo había oído nuestro terapeuta de la 
metonimia como desplazamiento que im­
plicaba al deseo pero poco de la metá­
fora como condensación simbólica pues­
ta en juego en el síntoma (de tenerla en 
cuenta, la interpretación, mucho más 
complicada, pasaría obligatoriamente por 
los avatares edípicos del Nombre del Pa­
dre, la identificación al goce de la madre 
y también a las únicas insignias que el 
padre entonces proponía). 
Lo reprimido no es la significación de 
un cualquier elemento del discurso sino 
un significante que ordena así el discurso 
del retorno de lo reprimido. Si no olvida­
mos esto podemos vaciar la interpretación 
psicoanalítica de ese aspecto de «saber 
escondido» que se le presta y con este 
vaciamiento, abrir la puerta al entredicho, 
al corte interpretativo col1"o escansión 
que dé sentido a un dicho. 
Decía LACAN: «que una de vuestras 
orejas ensordezca, tanto como la otra 
debe permanecer aguda y es la que de­
béis tender a la escucha de sonidos, fo­
nemas, palabras, locuciones, sentencias, 
sin omitir pausas, escansiones, cortes, 
períodos y paralelismos, porque ahí es 
donde se prepara la versión palabra por 
palabra (literal) sin la cual la intuición ana­
lítica no tiene ni soporte ni objeto». 
No hay nada más allá de la palabra del 
sujeto a lo que nuestra atención deba 
apuntar y si excluimos, de nuestra rela­
ción al sujeto, toda fundación en la pala­
bra, el analista no puede servir nada más 
que un saber «de confección», preconce­
bido o una intuición inmediata, es decir, 
sometida a la organización de su propio 
ego. 
Una palabra es matriz de la parte des­
conocida del sujeto y ese es el nivel pro­
pio del síntoma en el análisis, nivel des­
centrado respecto a la experiencia indivi­
dual puesto que es el del texto histórico 
que la integra. Así se nos aparecerá que 
el síntoma no cederá más que a una in­
tervención que incida en ese nivel descen­
trado y fracasará toda intervención que 
se inspire de una reconstitución prefa­
bricada, forjada a partir de nuestras ideas 
del desarrollo normal de un individuo. 
«La prenda del análisis no es buscar la 
significación oculta sino reconocer qué 
función asume el sujeto en el orden de las 
relaciones simbólicas que cubren todo 
el campo de las relaciones humanas y cu­
ya célula inicial es el complejo de Edipo 
dónde se decide la asunción del sexo» 
(J. LACAN). 
No está excluido que la intervención 
de nuestro terapeuta ilusionado por com­
prender sea cierta, no está excluido que 
si ha sido hecha teniendo en cuenta el 
espesor transferencial en juego conduzca 
a efectos apreciables en el ordenamiento 
libidinal del niño, pero lo que sí está ex­
cluido es que podamos creer en la exclu­
sividad de su versión para rendir cuentas 
de la mecánica inconsciente. Está exclui­
do que podamos ignorar lo que del sen­
tido escapa a una exhibición de la signi­
ficación y me parece importante que 
mantengamos separados los bordes de la 
preguntr.¡ y que dejemos, así, surgir la 
multiplicidad y multivocidad de sentidos 
que soportan al niño en sus determina­
ciones. 
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El análisis consistirá entonces en tocar 
los múltiples registros de la partidura que 
la palabra constituye en el campo del 
lenguaje, creando así un orden que da 
sentido a las determinaciones. Recuérde­
se la anécdota del caldero a la que FREUD 
hace alusión en el análisis del sueño de 
IRMA *. En el inconsciente las tres res­
puestas pueden ser verdad, el inconscien­
te aparece como ese capítulo de mi histo­
ria que está marcado por una página en 
blanco u ocupado por una mentira: es el 
capítulo censurado. La verdad suele es­
tar escrita en otro sitio y en ese sitio es 
donde teníamos cita con el sujeto. 
Hagamos un alto en el camino, antes 
de intentar llegar a esa cita verifiquemos 
hora y lugar, dirección y ruta a seguir. 
No tenemos mucha prisa, en nombre de 
ése al que llamamos paciente nuestra es­
cucha también ha de serlo. 
Habíamos dejado a un niño y a unos 
padres intentando decirnos «lo que no va 
bien» y hemos necesitado o se ha impues­
to un largo desvío para reunirnos con la 
pregunta: ¿Qué es lo que vamos a escu­
char de lo que así nos presentan? Para 
ello hemos necesitado invertir la pregun­
ta: ¿Qué es lo que no vamos a escuchar 
de lo que así nos presentan? 
Con la crítica del síntoma-signo hemos 
dejado de lado ese saber preelaborado 
médico-psiquiátrico que con los oropeles 
de la pseudo ciencia intenta cubrir la im­
posibilidad de comprender y sobre todo 
su no aceptación de esa necesaria incom­
prensión. 
Con la crítica de la comprensión inten­
to exorcizar ese mecanismo heredado del 
pensamiento universitario y que tendería 
a erigir un saber en único agente igno­
rando ese punto irreductible del incons­
(*) ... aquel individuo al que un vecino acusaba 
de haberle devuelto inservible un caldero que le 
había prestado y que rechazaba tal acusación con 
las siguientes razones: «en primer lugar, le he de­
vuelto el caldero completamente intacto; además, 
el caldero estaba ya agujereado cuando me lo pres­
tó. Por último, jamás le he pedido prestado ningún 
caldero», .. S. FREUD in Op. cit. Vol. 1, pág. 316, 
edición 1948. 
ciente como un saber que no se sabe a 
sí mismo. 
No sé si con el desbrozo entre metá­
fora, metonimia, significación y sentido 
he conseguido hacer aceptar que la fun­
ción más digna de la lengua es la de in­
dicar el lugar del sujeto en su búsqueda 
de la verdad. Función propiamente signi­
ficante -de representación del sujeto para 
otro significante. 
Cuando pregunto ese: ¿Qué vamos a 
escuchar... ?, dejo de lado los aspectos 
ilusorios del «Quién» vamos a escuchar. 
Me explico: lo que vamos a escuchar, que 
lo queremos o no es una demanda y 
como tal ésta implica siempre un sujeto, 
poco nos importa, al nivel en que esta­
mos, la persona que la formula, esa de­
manda compromete la responsabilidad 
del analista y, cuando éste interviene, su 
responsabilidad está entera en la función 
decisiva de su respuesta, función que no 
es solamente de ser recibida por el sujeto 
como aprobación o rechazo de su discur­
so, sino verdaderamente como reconoci­
miento o abolición del interlocutor como 
sujeto. 
Frecuentemente esta demanda formu­
lada por los padres es vivida por el niño 
como una persecución, ¿cómo podría ser 
de otro modo cuando el niño oye una 
parte de sus haceres y decires codificarse 
en un campo que le es extraño? Esa al­
teridad del discurso le aliena obligatoria­
mente de un sentido del que es portador 
con sus síntomas, pero que le es desco­
nocido. A este nivel interviene el título 
de este trabajo, la soppsición de sujeto 
implica varias cosas: una de ellas es la 
afirmación de una subjetividad en el niño, 
no más «en devenir» que la del adulto, 
no un esbozo de la futura persona sino 
un sistema ya organizado de símbolos 
que pretenden cubrir la totalidad de la 
experiencia, animarla, darle su sentido. 
Ese sistema obligatoriamente ausente de 
la palabra de los padres, pero presente 
como ausencia, es el que debemos inten­
tar reintroducir con el niño o en su nom­
bre (no en su lugar) si él no puede hacer­
lo. Intentar que el niño ocupe un lugar 
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diferente del que habitualmente se le asig­
na, intentar que pueda verse como un 
verdadero interlocutor frente al analista 
es, ya de por sí, un paso importante, no 
es tan frecuente que un niño se sienta 
escuchado por lo que puede decir y, so­
bre todo, en presencia de sus padres. Es­
ta estrategia que esbozo para una direc­
ción de la cura no tiene nada que ver con 
los estúpidos juegos de seducción pater­
nalista del: «mira que rico, él nos va a de­
cir lo que pasa», esa seducción, a pesar 
de la increíble paciencia que los niños 
muestran con los adultos, reduplicaría la 
persecución, ya presente, en el hecho 
de venir a nuestra consulta; de cualquier 
manera no pretendo, aquí, elaborar un 
manual de uso sino preguntar al análisis 
de niños su consistencia. 
Lo que intento dejar claro, por dife­
rentes caminos, es que cuando un pres­
tidigitador saca una paloma de un som­
brero de copa es porque alguien la había 
metido anteríormente. La suposición del 
sujeto insiste entre los bastidores de nues­
tra práctica y creo interesante que no ha­
gamos como el público fingiendo la sor­
presa cuando la paloma sale del sombre­
ro. Sospecho, además, que el no expli­
citar que suponemos un sujeto en el niño 
que está frente a nosotros grava consi­
derablemente la transferencia e hipoteca 
el análisis (por ejemplo, cara a la explica­
ción necesaria del sentido y modo del 
trabajo analítico o de la necesidad de que 
él acepte o rehúse. el análisis propuesto, 
o aún en relación con el pago simbólico 
de las sesiones, etc.). 
Es cierto que esta suposición la hace­
mos de manera más o menos inconscien­
te en toda relación transferencial con un 
niño, pero no debemos ignorar nuestra 
debilidad o más bien la inconsistencia 
misma de nuestra subjetividad. El sujeto 
no existe más que ligado al error, es u'na 
lástima pero es así, el psicoanálisis no 
tiene algo más consistente a lo que hincar 
el diente. 
El riesgo, cada vez que se habla del 
sujeto, es su entificación: la equivalencia 
imaginaria que permitiría creer que la su­
posición del sujeto sirve para decir que es 
el crío el que cuenta, que de su personita 
tenemos que ocuparnos. Para intentar 
desanudar este tipo de equivalencias he­
mos de abordarlo de manera desplazada: 
sólo lo que aquí llamo suposición del su­
jeto nos permite, en efecto, separar el 
trabajo psicoanalítico de las reeducaciones 
por delegación de la demanda familiar, 
pero -y hago hincapié en ello- t~mbién 
gracias solamente a esta suposición, po­
demos referir todos los discursos en torno 
al niño (ya vengan de los padres, de la 
escuela, del juzgado, médico, asistente 
social o del propio cuerpo del niño... ) a 
una posición y a una sola: el lugar ocu­
pado por el niño concreto en la red com­
pleja de determinaciones que le rodean, 
le protegen, le ordenan y también le per­
siguen, acosan, aprisionan ya veces aho­
gan (véase la mutilación del destino de un 
diagnóstico precoz de oligofrenia en el 
caso de una, por ejemplo, inhibición neu­
rótica grave, la «evolución» dependerá, 
en gran medida, de lo que el significante 
-oligofrenia - determine como medidas 
de manipulación o exclusión en el entorno 
del niño). 
Plantear los diferentes discursos es 
también relativizar el contenido de sus 
afirmaciones, relativizar para no darles 
un valor absoluto, pero relativizar también 
en cuanto a situarlas en su contexto de 
relaciones respecto al niño y en ese otro 
contexto necesario: la relación transfe­
rencial que el niño establece con su ana­
lista. Toda información puede así venir a 
formar parte del discurso concreto del 
que se trata en el análisis, un discurso 
que se refiere y dirige a Otro como sig­
nificante, poca importancia tendrán (aun­
que sí como escollos) las imágenes ilu­
sorias (el que va a curar, corregir, enseñar 
o educar) proyectadas sobre ese lugar 
del Otro ocupado en algún momento por 
el analista, poco importan, digo, pues 
nuestro trabajo consiste en restituir esas 
palabras en las redes comunicantes del dis­
curso del niño y referidas a un Otro sim­
bólico que le restituirá su discurso de ma­
nera invertida. 
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Plantear de entrada un discurso como 
extranjero a la persona que lo enuncia 
pero englobando al «Va» (como pronom­
bre personal) que habla, parentetiza las 
motivaciones del ego y abre el síntoma 
que el discurso transporta como metáfora 
del inconsciente. 
Puesto que la jaula está abierta, no está 
de más acercarse a la fiera: el inconscien­
te es el sujeto constituyente, esa parte 
de discurso concreto, en tanto que trans­
individual, que el individuo no tiene a su 
disposición para restablecer la continui­
dad de su discurso consciente. Se entien­
de fácilmente que el sujeto supuesto del 
que hablo va mucho más allá (la acá?) de 
lo que la persona experimenta subjetiva­
mente, no hace falta traumatismo en la 
realidad vivida, para que encontremos su 
huella en el inconsciente, la alteridad fun­
damental del inconsciente, su disimetría 
absoluta con la organización de la percep­
ción y de la conciencia es lo que leemos 
sin dificultad en toda consecuencia de la 
represión. Así podemos afirmar con LACAN, 
a modo de aforismo: «en el inconsciente, 
el sujeto habla». Nos alejamos así de un 
sujeto con propiedades psicológicas para 
acercarnos a un sujeto con impropieda­
des estructurales: el sujeto del inconsciente 
como lo que se abre paso en la palabra, 
experiencia en la que consiste la situación 
analítica. 
En este punto de nuestra elaboración 
estamos habilitados para decir que el su­
jeto del niño es el efecto de los discursos 
que en torno a él se aglutinan, repito: me­
táfora no es analogía. El niño se nos apa­
rece aquí como una metáfora del discurso 
familiar (aunque no solamente como tal, 
pero me interesa menos, en este momen­
to, el plantearle como objeto en el fan­
tasma) y no como una analogía. No 'es la 
copia, invocando un hipotético mimetis­
mo animal, de lo que unos y otros dijeron, 
sino la trasposición de esos discursos en 
otra lengua, traduciendo con sus faltas, 
sus fallos, sus imposibilidades, sus ta­
chaduras, lo que de esos discursos le es 
fundamentalmente extraño; en este senti­
do, sí es lícito afirmar que el niño es el 
síntoma de la familia. 
Podemos, ahora, localizar el sujeto del 
niño separado del discurso que le ha traí­
do a la consulta, separado pero también 
constituido por los entresijos de esos dis­
curas. 
Avancemos un paso más: la palabra, 
hablada o no, de ese niño concreto frente 
a nosotros está ya instaurada como el di­
cho de un sujeto y autoriza como tal el 
enganche del análisis sobre ese texto, 
texto que - porque dirigido a un analista­
insiste en el síntoma a través del sujeto, 
todo lo que debemos saber responde a la 
constitución de las letras en sufrimiento 
(significantes reprimidos) con un valor de 
localización, la puesta en acto de esos 
lugares se hará en la transferencia (posi­
tiva o negativa, como puesta en acto de 
las relaciones actuales del niño con sus 
padres, por ejemplo). 
A medida que la cura psicoanalitica 
avanza es bastante frecuente que trozos 
enteros del discurso del niño puedan ser 
por nosotros referidos a tal o tal otro as­
pecto del discurso de los padres; el niño, 
comprometido muy pronto con la mecá­
nica identificatoria nos librará así la pro­
cedencia de sus palabras. Más difícil será 
calificar el tipo de relación que el sujeto 
establece con esas palabras (censura, 
desafío, encantamiento, apropiación, etc.) 
y que nos ayudaría a determinar el lugar 
que, según su deseo, el niño viene a ocu­
par en la constelación libidinal de la fa­
milia. 
Lo que aquí me intere~a especialmente 
es poner en evidencia que el niño, porque 
por fin habla él mismo de sí mismo, hace 
aparecer que Otro, diferente de él, habla 
por sus síntomas. 
En el discurso mismo del niño-sujeto 
(subrayo la ambigüedad de esa sujeción), 
éste se aventura en una desposesión cada 
vez mayor de su ser, de ese ser que, a 
fuerza de reconstruirlo para otro, se en­
cuentra con la alienación fundamental 
que le hace construirlo como otro. 
Que el inconsciente es el discurso del 
Otro, esto, es lo que aparece en las pala­
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bras, dibujos o figuritas de plastilina que, 
a lo largo de las sesiones, vemos nacer 
y desarrollarse. El sujeto del que se trata 
en el psicoanálisis no es el sujeto en su 
hipotética totalidad (¿para qué necesita­
ría a otro un sujeto, si éste fuera íntegro 
y completo?), sino el sujeto en su aber­
tura, poco importan los esperados mila­
gros de la maduración genital, espejis­
mos de la completud del sujeto, esos mi­
lagros solamente sirven para alimentar 
esa forma particular de teorizar que po­
dríamos llamar la Vacilosofía de los falsó­
lofos, que se apQyan de la práctica del 
fragmento folklórico del mito para soste­
ner la ilusión de un sujeto poseedor de 
un saber sin fallas. 
Que el sujeto sea o pueda ser íntegro 
y completo es lo que los síntomas des­
mienten, la castración nos muestra cómo 
es siempre en la relación del ego del suje­
to al Yo de su discurso donde debemos 
comprender el sentido 'del discurso para 
desalienar al sujeto. 
Esta ilusión que nos empuja a buscar 
la realidad del sujeto más allá del muro 
del lenguaje, está hecha de la misma pas­
ta que la creencia en que el analista sea 
el depositario de un saber sobre su ver­
dad, que el analista la pueda conocer de 
antemano, antes de que esa verdad, si 
verdad hubiere, se haga poco a poco a 
través de las palabras del paciente. Esta 
figura así puesta en escena es el meollo 
mismo de la transferencia como ha sido 
centrada por LACAN: «el sujeto supuesto 
saber». A través de esa suposición de sa­
ber qué constituye la transferencia el su­
jeto está abierto a nuestra intervención, 
que el lugar mismo de la abertura se con­
vierta en el lugar de cierre de la resistencia 
conlleva unas implicaciones que no pre­
tendo tratar aquí. 
Henos así al pie del muro, al pie del 
muro del lenguaje. Estamos en nuestro 
lugar, es decir, del mismo lado que nues­
tro pequeño paciente y sobre ese muro, 
que es el mismo para él que para nosotros, 
vamos a intentar responder al eco de su 
palabra. 
La suposición va pareja con la suspen­
sión de la certidumbre, de las certezas del 
sujeto, hasta que se consuman los últi­
mos espejismos y es en el discurso, y sólo 
en el discurso, donde debe declamarse 
su resolución. 
Sujeto supuesto, sí, pero nada más 
que supuesto, nuestro punto de llegada 
está en esta suposición de un niño -su­
jeto, llevado por sus palabras que desem­
boca, a través del análisis, en la afirma­
ción de que no hay más sujeto que el di­
vidido de y por su palabra - . 
El inconsciente se funda de esta inade­
cuación, el niño vivirá gracias a esa dis­
tancia entre él y lo que le permitió vivir, 
afirmando un deseo diferente de los deseos 
que le sostuvieron. 
El niño en análisis, sujeto supuesto de 
un deseo, se aventura con su analista por 
la palabra efectuada en el espesor de la­
lengua, de la lengua materna, una lengua 
que le es familiar, pero no de conocimien­
to, una lengua que le es, a la vez, extran­
jera, pero no de ignorancia. 
Valladolid, julio de 1985 
RESUMEN 
Se trata de, para intentar fundamentar la consistencia del psicoanálisis con los ni­
ños, abordar la noción del sujeto como causado por la estructura del lenguaje, dividido 
en la puesta en acto del inconsciente, esta división aparece metaforizada en el síntoma 
y solamente a través de él, en el espesor de la transferencia, la intervención psico­
analítica encontrará su lugar. 
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SUMMARV 
Trying to base the consistency of the child's psychoanalysis, we question the 
idea of the subject as brought about by the structure of the language, divided in the 
becoming act of the unconsciousness, this division come up as metaphorized in the 
symptorn and only across it in the thickness of transfert the psychoanalytical un­
derstanding will find its place. 
PALABRAS CLAVE 
Sujeto; Significante; Lenguaje; Psicoanálisis infantil; Síntoma; Escucha; Dis­
curso; Otro. 
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